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問題として焦点があてられていないことが理解でき
る．
　振り返って考えられるとするならば，専門的な知識
も持ち合わせている看護師は「卵子の老化」を見逃さ
ず，独身女性が時間の経過とともに不妊になるであろ
うという予測を真剣に訴える必要があったのではない
だろうか．
　研究件数が極めて少ないことから，看護師という職
業の視点からも独身女性の不妊に対する関心が希薄で
あった可能性を否めない．それと同時に，独身女性が
抱えていたかも知れない不妊に対するケアも置き去り
にされてしまっていたことも考えられる．
　中野4）は疾患名は明らかにしていないものの，独身
女性が婦人科疾患に罹ることは将来の妊孕力への不安
をもたらすと考えられる．
　また，既婚者及び未婚者を問わず，女性には「子ど
もがかわいい」や「子どもが欲しい」という母性が潜
在的に宿っていることが多いはずである．特に婦人科
受診を経験した独身女性においては，婦人科受診を経
験したことのない独身女性よりも将来の挙児願望や，
子どもを産みたいという思いが現実的に迫る問題とし
て受け止めていることが考えらえる．
　そして，婦人科受診の経験者によっては，将来自分
が「不妊」になるかもしれないと，婦人科を受診した
ことで、一層その認識を高める機会に繋がるのではな
いかと推測される．それから考えると受診時における
医師の「不妊」にならないための警告や情報提供は患
者にとって教育の機会となっている可能性がある．
　Human Reproduction20137）によれば，「日本は世界各
国において，妊娠に関わる知識の習得度が40％弱と平
均64.3％を下回っている」と述べている．このことか
らも，日本は他国に比べ不妊を含め妊娠に関わる知識
を提供してこなかったこと，また，その情報を習得す
る機会のなさが浮き彫りになっている．
　日本生殖学会理事である吉村泰典氏は，このような
状態になった背景として性教育など，教育機会を提供
することが少なかった8）と述べている．
　以上，看護師の役割としては，「卵巣機能は加齢と
ともに老化する」という知識の普及や「卵巣機能には
期限がある」という視点から，独身女性に対し，将来
設計をもつよう教育することが重要であると考える．
在本9）はライフプラン保有者と生殖の知識の関係につ
いて，「ライフプランをもっている保有者は生殖の知
識の平均得点が高く，両者の間には優位な正の相関が
認められた」と述べている．また，「ライフプランの
　中野4）は質問紙を用いて実施した．中野は花沢ら
5）の母性理念尺度を用いて量的研究を実施した．この
母性理念尺度における質問紙の構成項目は肯定的項目
18項目，否定項目9項目を引用したほか，母親に対す
る印象について5項目，自身の妊孕力に対する不安の
項目6項目から成り立っている．これらの結果（解析）
は母性理念得点，母親独自の印象得点，そして妊孕力
分得点から算出している．
3． 「研究内容」 について
　野村3）は准看護師学生を対象とし，女性生殖器の看
護について明らかにしていた．
　中野4）によると，未婚女性においても母性意識が高
いと自身の妊孕力に対する不安が高いのではないかと
推測していたが，この調査から得られた結果は母性理
念得点と妊孕力不安得点の間には相関がみられなかっ
た．また，年齢と母性理念得点，年齢と妊孕力不安得
点との間にも相関は見られなかった．更に，母親の印
象得点と妊孕力不安得点の間に相関がみなれなかっ
た．一方で，妊娠・出産を経験していた対象者（独
身）と婦人科疾患の診断を受けたことのある女性の妊
孕力に対する不安は高かった．
考　察
　国は「厚生労働科学研究費補助金厚生労働科学特別
研究」として2002年に「生殖補助医療技術に対する国
民の意識に関する研究」を実施した．
　また，不妊患者数推定は46万6）と増加している．国
は不妊患者増加からカップル間における経済的負担を
考え，2004年には「特定不妊治療助成事業」を創設し
た．
　上記から，この頃に国が「不妊患者」への対応に着
手を始めていることがうかがえる．しかし，独身女性
の不妊について焦点を当てた研究は，中野4）の文献の
みであった．
　以上，「不妊」に対する国の動向から，2002年時点
ではカップル間の「不妊」対策に着目し，「女性は加
齢とともに卵巣機能が低下する」ということ，つまり
「不妊」，「卵子の老化」が未婚者・既婚者に関係なく
生ずる問題であるということに着目できていなかった
ことが分かる．したがって，この頃における研究は独
身の不妊患者について焦点を当てた研究が極めて少な
かったのではないかと考えられる．
　つまり，独身の「不妊」が2002年ごろには社会的な
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「卵子の老化」に関する知識を有していない場合もあ
り，更なる母性看護教育の発展が重要であると考え
る．
　また妊娠・出産だけでなく，不妊看護についても強
調し，教授していく必要がある．
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思考が生殖への関心に繋がると考えられ，正しい生殖
の知識を普及させるとともに，ライフプランを考える
場となる健康教育の必要性が示唆された」と述べてい
る．
　以上から看護師は，不妊予防のための健康教育を企
画し実施すること，更には，啓蒙活動を行うことで，
「加齢とともに卵巣機能は低下する」という知識を社
会に発信していく必要があると考える．
　以前，日本は保健所において「婚前教育」と名乗る
健康教育を行っていた経緯がある．そこでは，独身女
性を対象に生殖に関する教育が行われていた．しか
し，今では行政等，そのような教育を行っていない．
　現在のように，生殖に関して知識のない女性の増加
は，このような行政が行なってきた教育が無くなった
こと，つまり，生殖に関する教育機会がなくなったこ
とで，「卵巣は加齢とともに老化する」という知識を
得ることができないものによるのではなかろうか．そ
の結果が今の晩婚化，また独身女性の不妊患者の増加
にも関係しているのではないかと筆者は考える．
　「不妊に悩む方への特定治療支援事業等のあり方に
関する検討会」7）では，厚生労働科学研究の組織を参
考に，関係学会や地方自治体，関係府省等と連携し，
様々な方策により国民がわかりやすい形で普及啓発を
図っていくことが適当であると述べている．また，教
育に関しては妊娠・出産を考えている方以外に，結婚
前から行うことが重要であることの他，学校（高校）
卒業後は情報が取得しづらいため，不妊専門相談セン
ターの講演会や学習会開催などの取り組みへの強化が
必要である．さらに，「治療においは仕事との両立が
困難なことから，職場における知識普及や理解を促す」10）
と述べている．
　以上から，国を挙げてこの「不妊問題」への対策を
実施する必要があると考える．
　そして，母性看護教育においては，「生殖に関する
知識習得」の徹底を図ることで，生殖に関する知識を
身につけるだけでなく，「不妊予防」など啓蒙活動の
できる看護師育成を行うことが社会貢献に繋がる第一
歩と考える．
結　論
　検索された文献が2件と極めて少ないことから，先
行研究より独身女性の不妊予防への看護を導くには限
界があると考える．
　医療に携わる専門職である看護師自身であっても
